






Multisliced CT lmages of Maxillary and Zygomatic Bone Fractures
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　1972年に登場したエックス線CTは，歯科臨床
の場においても重要な診断手技として位置づけら
れているのはいうまでもない．その後，エックス
線CTは技術開発と共に急速に進歩し，マルチ
スライスCTが開発された．本学病院において
も2001年3月にマルチスライスCTシステム
（Asteion　東芝社製）が導入され稼働してい
る．
　今回はマルチスライスCTを用いた上顎骨骨
折・頬骨骨折症例の三次元画像を供覧する．
　患者は24歳の男性，2001年3月18日，スキー滑
走中に転倒し顔面部を強打し某病院を受診した．
その際の検査において上顎骨骨折，頬骨弓骨折と
診断され，同年3月19日精査治療のため本学を紹
介され受診した．本学受診時の断層方式パノラマ
X線写真およびWaters法X線写真，頭部軸方向
X線写真において（写真：1，2，3），左側上
顎洞の著しい不透過性の充進像と左側上顎洞後壁
の骨折を認めるが，骨折部は的確には同定できな
かった．左側頬骨においては頬骨側頭縫合部にお
ける骨折線を認め陥没を呈していた．このため骨
折部の精査のためエックスme　CT検査を行った．
写真：4は上顎洞レベルplain　CT画像（撮影条
件：管電圧：120kV，管電流：70　mAs，撮影時
間：0．75sec，スライス厚：4mm）では，左側
上顎洞内部は出血により満たされており上顎洞前
壁，後壁の陥没骨折を認めた．また左側頬骨弓骨
折部の骨片は前方への偏位を伴っていた．また上
顎洞においては，前壁，外側壁の陥没骨折を認め
た．上顎洞レベル三次元画像（写真：5）のおい
ては，上顎洞前壁，後壁の陥没骨折の状態が詳細
に観察され，一部の洞壁は剥離し洞内に折れこん
でいるのが認められた．volume　rendering法に
よる三次元画像（写真：6）：において，頬骨に
おいては縫合部における骨折を認め，これにより
前下方への偏位しているのが認められ，前頭骨頬
骨突起が下方に偏位しているのが認められた（三
次元画像処理の条件：再構成間隔：1mm，補間
法：360°対向補間，再構成関数：FCO1）．
　上顎骨骨折，頬骨骨折は交通外傷やスポーツ外
傷によるものが増加傾向にある．とくに上顎骨骨
折においてはLeFortの骨折の分類が有名である
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写真1，2．3：本学受診時の断層方式パノラマX線写真およびWaters法X線写真．頭部軸ノ∫向X線写真．
が．典型的な症例は少なく，臨床的には上顎骨骨
折や頬骨骨折が複合した症例が多くみられる．と
くにヒ顎骨は解剖学的に複雑な構造をしているた
め、いくつかの単純エックス線検査を行っても骨
折部を診断することが困難な場合が多い．このよ
うな症例の場合には，多方向から観察することが
できる三次元CT画像を作製することにより診断
や手術法の検討などに有用である．とくに本症例
で供覧したr次元画像のなかでマルチスライス
CTにおけるvolume　rendering法は．ボクセル
データを包含したまま画像を構成する方法であ
り，内部情報も含んでいるので、立体感に優れる
写真4　上顎洞レベJV　plain　CT画像．
148 内田他：ヒ顎骨骨折・頬骨骨折におけるマルチスライスCT画像
　　　　　　　　　　　　　　ものであるので，骨折線あるいは骨片の変位の診
　　　　　　　　　　　　　断に．その効力を発揮するものであると思われ
　　　　　　　　　　　　　た．
写真5　上顎洞レベル＝三次元画像．
写真6：volume　rendering法による三次元画像．
